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(§4) Vorrichtung 2ur Prufung der Eindringtiefe einer Kanule oder Sonde In den Korper eines Patienten 

(S) Technisches Problem der Erfindung 

Eine der Schwierigkeiten einer Punktion liegt darin, die 
richtige Eindringtiefe fur die Kanule oder Sonde zu errei- 
chen. Dieses gilt um so mehr. je prof under sich die 
Zielstruktur befindet Fur einige Punktionsformen sind tech- 
nische Hlrfsmittel bekannt (Ausnutzung des Liquorraum- 
drucks bei der Lumbalpunktion, Sonographie). 
Losung des Problems 

Die Gewebe und Korperflussigkeiten haben einen unter- 
schied lichen elektrischen Leitungswiderstand. Dies wird in 
der vorliegenden Erfindung ausgenutzt, indem sich an der 
Spitze der Kanule oder Sonde zwei Elektroden befinden 
sollen. Die Umsetzung des LertungswkJerstandes in ein 
vorzugsweise akustisches Signal eriaubt dem Punkteur 
Ruckschlusse auf die gerade durchdrungene Korperetruktur. 
Anwendungsgebiet 
■ Jede Punktion, bei der eine durch dieses Hilfsmittel ver- 
f mehrte Sicherheit den technischen Aufwand rechtf ertigt. Da 
der Leitungswiderstand im Ver gleich mit Geweben bei 
Korperflussigkeiten am niedrigsten ist, kommen bevorzugt 
Punktion en von Korperflussigkeiten in Betracht. 
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Die Erfindung bezieht sich auf die Punktion von flus- 
sigkeitsgefuliten Hohlraumen im menschlichen Korper, 
wie es in der Medizin haufig notwendig ist; so zum 
Beispiel die Venenpunktion, die Punktion von 
Lymphknoten und die Lumbalpunktion des Liquors. 

Die Schwierigkeit bei der Punktion liegt bekannter- 
mafien darin, daB der Punkteur nicht mit eigenen Augen 
in den Patienten hineinsehen kann. Zwei GroBen sind 
dabei zu berucksichtigen: die Einstichrichtung und die 
Einstichtiefe. Der erf ahrene Arzt weiB um die Anatomie 
des zu punktierenden Korperteils zur Genuge, um die 
Kanule an die richtige Stelle an der Korperoberflache 
zu setzen und sie in der richtigen Richtung einzustechen. 
Die richtige Einstichtiefe erkennt er daran, daB beim 
Obergang vom Gewebe in den flussigkeitsgefuliten 
Hohlraum der Reibungswiderstand geringer wird. Bei 
schwierigen Punktionen, zum Beispiel der der Amnion- 



rig. o zeigt den Aiubau aes mcugci alci mm ucu ™Ui- 
bau der Kanule (siehe auch Fig. 7). Das MeBgerat ist ein 
Stromkreis, in den ein Signalanzeiger (im einfachsten 
Fall ein Widerstandsmesser) und eine Stromquelle ein- 
gebaut sind. Der Strom kann Gleichstrom, oder, zur 
Umgehung von Polarisationseffekten, Wechselstrom 
sein.8 und 9 sind die beiden Pole des MeB-Stromkreises, 
die mit den KanGlenelektroden 1 1 und 10 der Kanule 12 
verbunden sind. Die Elektroden sind Beschichtungen 
der AuBen- und Innenseite der Kanule mit leitendem 
Material, wobei die Kanule selbst nicht leiten solL Um 
Pole und Elektroden leichter zu verbinden, ragt ein Seg- 
ment der hier im Schnitt dargestellten Kanule uber die 
Kanttlenbasis hinaus. AuBen- und Innenelektrode sind 
so gut zuganglich fur die Pole des MeBstromkreises. 

Fig. 6 zeigt die Kanule in der Seitenansicht An der 
Kaniilenspitze kann man sehen, wie der nichtleitende 
Kanulenkorper die beiden Elektroden trennt. 
Fig. 7 zeigt einen Querschnitt durch die Kanule. Im 



flussigkeit, ist es daruber hinaus gebrauchlich, die Posi- 20 Dreischichtenbau sieht man^die nichtleitende Kanule 
tion der Nadel mit Ultraschallaufnahmen zu uberwa- 
chen. 

Dennoch, weil die eingangs genannte Schwierigkeit 
eben immer vorhanden bleibt, kommt es immer wieder 
zu miBgluckten Punktionsversuchen, und dies nicht nur 25 
bei unerfahrenen Arzten. Mehrfache Punktionsversu- 
che stellen fur Patient wie Arzt eine starke psychische 
Belastung dar. MiBglucktes Punktieren kann zu Scha- 
den beim Patienten fQhren. Es konnen Hamatome ent- 
stehen, GefaBe konnen sich verschlieBen und andere 30 
iatrogene Schaden konnen auftreten. 

Die meisten Punktionen beziehen sich auf Flussigkei- 
ten im Korper. Es ist bekannt, daB in Korpergeweben 
die Durchiassigkeit fur Ionenstrdme geringer ist als in 
Korperflussigkeiten, aufgrund der Behinderung der Io- 35 
nenstrome durch zellulare Strukturen, Die elektrische 
Leitfahigkeit von Blut wird mit 0,01 19 Siemens/cm an- 
gegeben (Documenta Geigy WissenschaftBche Tabel- 
len, 6. AufL I960), was einem spezifischen Widerstand 
von ca. 83 Ohm * cm entspricht Der spezifische Wider- 40 
stand von Himgewebe liegt bei 600 Ohm # cm, der von 
Tumorgewebe des Gehirns bei 200 Ohm * cm (R. Mill- 
ner und R. Richwien, Grundlagen der Medizinischen 
Elektronik, Akad. Verlagsges. Frankfurt/Main 1969). 
Dieser Erfindung liegt die Idee zugrunde, an der Spitze 45 
der Punktionskanule zwei Elektroden anzubringen und 
den elektrischen Widerstand zwischen ihnen zu messen. 
Beim Einstechen in den Korper sollte sich beim Ober- 
gang vom Gewebe in den flussigkeitsgefuliten Hohl- 
raum ein Unterschied im gemessenen Widerstand zwi- 50 
schen den Kanulenelektroden ergeben, woraus sich die 
richtige Einstichtiefe erkennen lieBe. 

In der Zeichnung ist ein Ausffihrungsbeispiel des Ge- 
genstandes der Erfindung dargesteilt Es zeigen: 

Fig. 1 eine erfindungsgemaBe Spritzenanordnung in 55 
der Seitenansicht und das angestochene Gewebe im 
Schnitt 1 und 2 sind ubliche Einmalspritzen-Kolben und 
-Zylinder, 3 ist eine mit zwei Elektroden versehene Ein- 
malkanule, 4 ist ein Stecker, der das optische und akusti- 
sche MeBgerat 5 mit den Elektroden verbindet 6 ist das 60 
Gewebe, und 7 ist der flussigkeitsgefullte Hohlraum. In 
Fig. 1 hat die Kanule den Hohlraum noch nicht erreicht 

Fig. 2 zeigt die Kanule in der Flussigkeit Das MeBge- 
rat gibt ein optisches und ein akustisches Signal ab. 

Fig. 3 zeigt eine Spritze, die den Hohlraum bereits 65 
durchstochen hat 

Fig. 4 zeigt einen Graphen, der die Signale der Fig. 1 
bis 3 zusammenfaBt 



und die auBen und innen aufgeschichteten Elektroden 
15 und 14 auf 13. 

Fig. 8 zeigt eine Alternative in der Elektrodenkon- 
struktion. Auf dem Nichtleiter 16 sind die Elektroden 17 
und 18 seitlich auBen aufgeschichtet 

Bei schwierigen oder bereits miBgluckten Punktionen 
oder bei geringer Erfahrung auch sonst greift der 
Punkteur nun auf dieses erfindungsgemaBe Gerat zu- 
ruck. Mit Einschalten und Anstecken des MeBgerates ist 
die Apparatur betriebsbereit Punktiert wird wie ge- 
wohnt Ein z.B. tiefer Ton zeigt dem Punkteur, daB er 
sich noch oder schon wieder im Gewebe befindet Ein 
hoher Ton signalisiert, daB sich die Kaniilenspitze in der 
Flussigkeit befindet Schon beim Einfuhren der Nadel 
erhalt der Punkteur ein sicheres Signal, ob er sich in der 
Flussigkeit befindet, und nicht erst beim Ansaugen. 

Patentanspruche 

1. Vorrichtung zur Prufung der Eindringtiefe einer 
Hohlnadel, Sonde u.dgL in einen menschlichen 
oder tierischen Korper, dadurch gekennzeichnet, 
daB sich an der Spitze der Hohlnadel, Sonde u. dgL 
zwei Bektroden befinden, welche mit den beiden 
Polen eines zu diesen Polen hin offenen Stromkrei- 
ses verbunden sind, der den elektrischen Wider- 
stand oder eine andere elektromagnetische GrdBe 
zwischen den beiden Polen in ein Signal umsetzt 

2. Hohlnadel, Sonde itdgl. nach Anspruch 1, da- 
durch gekennzeichnet, daB die zwei Elektroden von 
der Spitze bis zur Basis der Hohlnadel, Sonde u. dgl. 
verlaufen und dort zur Verbindung mit dem Strom- 
kreis vorzugsweise in einen Stecker bzw. in eine 
Buchse enden. 

3. Hohlnadel, Sonde u. dgL nach Anspruch 2, beste- 
hend aus nichtleitendem Material mit zwei Elektro- 
den aus leitendem Material, diese entweder im 
nichtleitenden Material verlaufend oder auf das 
nichtleitende Material aufgeschichtet 

4. Hohlnadel, Sonde u. dgL nach Anspruch 2, beste- 
hend aus drei Schichten: die auBere aus leitendem 
Material, die mittlere aus nichtleitendem und die 
innere aus leitendem MateriaL Handelt es sich um 
eine Hohlnadel, so liegt ihr Lumen in der inneren 
Schicht 

5. Hohlnadel, Sonde u. dgl. nach Anspruch 2, welche 
zwei isolierte Elektroden umfaBt 

6. Stromkreis nach Anspruch 1 , bestehend aus einer 
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durch Gleich- oder Wechselspannung gespeisten 
Stromquelle, einem oder mehreren Signalanzei- 
gern und den beiden Polen, die als Verbindungen 
mit den Elektroden vorzugsweise in einen Stecker 
bzw. in eine Buchse enden. 5 

7. Signalanzeiger nach Anspruch 1 und Anspruch 6, 
der die von den Elektroden kommende elektrische 
Information in akustische, optische oder andere Si- 
gnale umsetzt 

8. Akustischer Signalanzeiger nach Anspruch 7, der 10 
unterschiedlichen Leitungswiderstand zwischen 
den Elektroden in unterschiedliche Tonhdhen um- 
setzt 

9. Hohlnadel nach Anspruch 4, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB ein Segment der Hohlnadel uber die 15 
Kanulenbasis hinausragt, damit beide Elektroden 
gut zugSnglich sind (siehe Fig. 5 und Fig. 6). Das 
Segment kann anschlieBend noch nach auBen ge- 
bogen sein. 
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